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Ozet

Amag: Gorme aksma kadar ilerlemeden once pterjium tipik
olarak kurala uygun astigmatizmaya neden olur. Calis-
mamizda pterjium yatay uzunlugu ve dikey genisligi ile
olusan astigmatizma derecesi arasindaki iligki incelen-
mistir.

Calismanin Yapildig1 Yer: Afyon Kocatepe Universitesi
Ahmet Necdet Sezer Uygulama ve Arastirma Hastanesi
Goz Klinigi.

Gereg ve Yontem: Primer pterjium saptanan 36 olgunun 40 gozii
ve 40 kontrol olgusunun 40 normal gozii keratometri ve
kornea topografisi ile incelenmis, bulunan astigmatizma
degerleri karsilagtirilmigtir. Biomikroskop milimetrik
skalasi ile pterjium yatay uzunlugu, dikey genisligi ve kor-
nea yatay capi Ol¢iilmistiir. Pterjium yatay uzunlugu kor-
nea yatay capina boliiniip bulunan deger 100 ile ¢arpilarak
pterjium yayilim yiizdesi hesaplanmigtir. Pterjium
yayilim yiizdeleri ve astigmatizma degerleri arasindaki il-
iski reg-resyon analizi metoduyla incelenmistir.

Bulgular: Pterjiumlu olgularin keratometrik astigmatizma
degeri ortalama 1.76+1.13 dioptri (D), topografik astigma-
tizma degeri 2.31+£1.87 D iken kontrol olgularinin ker-
atometrik astigmatizma degeri ortalama 1.30+0.76 D ve
topografik astigmatizma degeri 1.02+0.65 D dir.
Keratometrik astigmatizma degerleri arasinda fark saptan-
mazken (p=0.33) topografik astigmatizma degerleri arasin-
da anlaml fark saptanmistir (p<0.001). Pterjium dikey
genisligi 3.0 mm’den fazla olan olgular diger olgulara gore
anlaml derecede yiiksek astigmatizma degerleri ile birlik-
telik gostermektedir (p<<0.001). Pterjium yayilim yiizdesi
%20’den fazla olan olgular ile olusan astigmatizma deger-
leri arasinda ileri derecede korelasyon bulunmustur
(Pearson katsayisi, r=0.931).

Sonug: Pterjiumlu olgularin topografik astigmatizma degerleri
kontrol olgularina goére anlamli derecede yiiksektir.
Pterjium yatay uzunlugu kornea yatay ¢apinin %20’sine
ulagincaya kadar kornea kiriciliginda onemli degisik-
liklere yol agmazken bu degerden sonra artan pterjium
yatay uzunlugu kurala uygun astigmat degerlerinde artisa
yol agmaktadir. Astigmatizma olusturma etkisi agisindan
pterjium dikey genisligi de dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Pterjium, Astigmatizma,
Kornea topografisi, Keratometri
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Summary

Purpose: Before invasion of the visual axis, pterygia typically
induce with the rule astigmatism. Our study investigates the
relation between horizontal length, vertical width of the
pterygium and induced corneal astigmatism.

Institution: Afyon Kocatepe University, Ahmet Necdet Sezer
Hospital Eye Clinic.

Method: Forty eyes of 36 patients with primary pterygia and 40
eyes of 40 normal control subjects were examined with ker-
atometry and corneal topography. Pterygium horizontal
length, vertical width and horizontal cornea diameter were
measured with milimetric scale of biomicroscope.
Percentage extension of the pterygium onto the cornea was
calculated by dividing pterygium horizontal length with
horizontal cornea diameter. The relation between percent-
age extension of the pterygium and induced astigmatism
was investigated by regression analysis method.

Results: Mean keratometric astigmatism was 1.76+1.13 diopter
(D) in pterygium cases, 1.30£0.76 D in control cases. Mean
topographic astigmatism was 2.31+1.87 D in pterygium
cases and 1.02+0.65

D in control cases. While there was no statistically significant
difference between keratometric values of the cases
(p=0.33), topographic values were significantly different
between two groups of cases (p<0.001). Pterygia 3.0 mm
wide or more had significantly higher astigmatism than the
other pterygia (p<0.001). There was nearly perfect correla-
tion between pterygia who had percentage extension more
than 20% and induced astigmatism (Pearson's correlation
coefficient, r=0.931).

Conclusion: Topographic astigmatism was significantly higher
in cases with pterygium than control subjects. Pterygia ap-
pear to have minimal effect on corneal refractive power un-
til they exceed 20% of the horizontal corneal diameter,
once this size is reached increasing degrees of with the rule
astigmatism are induced. Pterygium vertical width is also
important in inducing corneal astigmatism.
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Pterjium bulber konjonktivadan korneaya
uza-nan fibrovaskiiler bag dokusudur. Korneada
ilerlemekte olan pterjium optik zona ulagsmadan
once kornea kiriciliginda belirgin degisiklik-
lere neden olabilir. Bu degisiklik genellikle pterji-
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umun iler-leyen ucuyla kornea santrali arasindaki
bolimiin bolgesel diizlesmesi sonucunda pterjium
yatay aksinda olusan diizlesmenin neden oldugu
kurala uygun astigmatizma seklinde ortaya cikar
(1). Olusan astigmatizmanin nedeni konusunda
degisik fikirler ortaya atilmistir, bunlar arasinda
pterjiumun gdézyasi gdllenmesine neden olmasi ve
korneada olusan mekanik traksiyon 6n plandadir.
Pterjium optik aksdan uzak da olsa yol actig1
astigmatizma nedeniyle gérme azalmasina neden
olabilir (2,3).

Korneada olusan kiricilik degisiklikleri
kera-tometri, topografi ve refraksiyon yontem-
leriyle degerlendirilebilir. Calismamizda pterjiu-
mun yatay ve dikey eksendeki biiytlikligiiniin ko-
rnea kiriciligina olast etkileri arastirilmistir.

Gerec ve Yontem

Calisma kapsamina Afyon Kocatepe Univer-
sitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi Goz
Klinigine bagvuran ve primer pterjium tanisi alan
20 si kadin 16 s1 erkek toplam 36 hastanin 40
g6zl alinmistir. Kornea travmasi hikayesi olan-
lar, pterjium disinda kornea lezyonu saptananlar
ve okiiler cerrahi gecirenler ¢alisma kapsami
disinda tutulmustur. Olgularin rutin oftalmolojik
muayeneleri yapildikdan sonra Nikon FS-3V bio-
mikroskop milimetrik skalasi ile pterjium boyu
nazal limbustan pterjiumun kornea santraline en
cok yaklastig1 yer arasinda oOlgiilmiistiir. Ayni
yontemle kornea yatay ¢ap1 nazal ve temporal lim-
bus arasinda olgtildiikten sonra pterjium boyu ko-
rnea yatay capina boliiniip bulunan deger 100 ile
carpilarak pterjium yayilim yilizdesi (percentage
of extension onto the cornea) hesaplanmistir.
Ayrica biomikroskop milimetrik skalasi ile en
genis oldugu yerde pterjium eni 6l¢iilmiistiir.

Kontrol grubu yas olarak hasta grubuyla
uyumlu olacak sekilde ardisik kirk sagliklt ol-
gunun 40 goziinden olusmustur. Kontrol olgu-

PTERJIUM BUYUKLUGU VE ASTIGMATIZMA ARASINDAKI ILISKININ

larinda diisiik derecede lens kesafeti, 2.5 dioptri-
den az diizenli astigmatizma ve sferik refraksiyon
kusuru disinda okiiler 6zellik saptanmamistir.

Topcon KR 7000P oto kerato-refraktometre ve
kornea topografi programi sunum 2.10 ile pterjium
olgularmin refraktif, keratometrik ve topografi
Olgiimleri yapilmistir. Yatay ve dikey eksende
saptanan keratometrik degerlerin farki ile ker-
atometrik astigmatizma, topografide saptanan sim-
ulasyon keratometri degerleri (Sim K) fark: ile
topografik astigmatizma dioptri cinsinden belirlen-
mistir. Topografi dlgiimlerinin hassasiyetini olum-
suz et-kileyebilecegi i¢in boyu 5 mm’den biiyiik
pterjiumlar ¢alisma kapsami disinda tutulmus-
tur.

Istatistiksel degerlendirmeler icin student-t
testi, ki-kare testi, korelasyon analizi ve dogrusal
regresyon analizi kullanilmistir. Istatistiksel an-
lamlilik p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Hastalarin yaslar1 35 ile 74 arasinda olup or-
talama 61.2+£8.5 yildir, kontrol olgularinin yas
ortalamasi 60.1+6.9 yildir ve aradaki fark anlam-
1 degildir. Calismamizda yer alan pterjium olgu-
larinin keratometrik astigmatizma degeri ortalama
1.76x1.13 D, kontrol olgularinin keratometrik
astigmatizma degeri ortalama 1.30+0.76 D’dir,
aradaki fark istatistiksel olarak anlamli degildir
(p=0.33). Pterjium olgularinin topografik astigma-
tizma degeri ortalama 2.31+1.87 D iken kontrol ol-
gularinin 1.02+0.65 D olup aradaki fark anlam-
lidir (p<0.001). Pterjium olgularinin 36’sinda
(%90) kurala uygun astigmatizma saptanirken
kontrol olgularinin 31’inde (%77.5) kurala uygun
astigmatizma saptanmistir, aradaki fark anlam-
sizdir (Tablo 1). Pterjium yayilim yiizdesi ile
topografik astigmatizma arasinda bagint1 olup ol-
madigini arastirmak amaciyla yapilan korelasy-
on analizinde Pearson katsayisi r=0.782 olarak bu-

Tablo 1. Pterjiumlu ve kontrol olgularinin astigmatizma degerleri

Keratometrik Astigmatizma

Topografik Astigmatizma Kurala Uygun Astigmatizma

OLGULAR Olgu Sayis1 (dioptri) (dioptri) Orani

Kontrol 40 1.30+0.76 1.02+0.65 %717.5

Pterjium 40 1.76+1.13 2.31+1.87 * %90

* p<0.001
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Sekil 1. Pterjium yayilim yiizdesi ve topografik astigmatizma
arasindaki iligki (Pterjium yayilim yiizdesi %20 den biiyiik
olgular i¢in Pearson katsayis1 r=0.931).

lunmustur. Yalnizca %20’den biiylik pterjium
yayilim yiizdesi olan pterjium olgular1 ve
topografik astigmatizma degerleri
kargilastirildiginda Pearson korelasyon kat-
sayist r=0.931 olarak saptanmistir. Pterjium
yayilim yiizdesi %20°den biiyiik olan olgularin ve
topografik astigmatizma degerlerinin birlikte ince-
lendigi regresyon analizinde "topografik astigma-
tizma degeri=-6.33+0.33xpterjium yayilim yiizde-
si" formiilii elde edilmistir (Sekil 1).

Pterjium olgularinin genislikleri degerlendi-
rildiginde 14 (%35) olguda pterjium 3 mm’den
genistir, bu grupta ortalama topografik astigmatiz-
ma 2.9840.92 D olarak saptanmistir. Pterjium
genisligi 26 (%65) olguda 3 mm’den azdir ve bu
grupta ortalama topografik astigmatizma 1.16+0.64
D dir. Iki grupta saptanan astigmatizma degerleri
arasindaki fark anlamlidir (p<0.001).

Tartisma

Pterjium nedeniyle olusan astigmatizma gérme
keskinliginde azalma, kamagma ve diplopiye neden
olabilir. Korneanin pterjium dokusu tarafindan
diiz-lestirilmesi ve/veya bolgesel gozyasi gollen-
mesi nedeniyle pterjiumlu gozlerde kurala uygun
astigmatizma oraninin arttig1 ve 15 dioptri astig-
matizma olugabildigi gbzlenmistir (3-6).

Kornea topografi haritalar1 kornea yiizeyi
kiricilik 6zelliklerini degerlendirmede yararli ve
pratik bilgiler saglamaktadir. Ayrica sayisal para-
metrelerin  gelistirilmesi topografinin deger-
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lendirilmesinde objektif kriterler saglayarak cok
daha yararli olmustur. Simulasyon keratometri
degerleri (Sim K) en 6nemli ve en ¢ok kullanilan
parametrelerden biridir. Sim K degerleri kerato-
metride oldugu gibi kornea ylizeyinin en dik ve
en diiz ekseninin kiricilik giiciinii gosterir, hem
sferosilindirik hem de sferosilindirik olmayan
(diizensiz yiizeylerde) kornea yiizeyindeki deger-
leri yansitir. Sim K degerlerinin keratometri
degerlerine paralellik gosterdigi ancak daha detayl
bilgi sagladig1 saptanmistir (7,8). Keratometri ile
kornea-nin kiriciligi kornea yiizeyinde 3 veya 4
noktada degerlendirilir, sferosilindirik olmayan
ylizeylerde topografi ile elde edilen astigmatizma
degeri kera-tometri ile elde edilen degerden daha
giivenilirdir (1).

Calismamizda tiim olgularin kornea
kiricilik degerleri keratometri ve topografi ile
Olclilmiistiir. Her iki yontemde de pterjiumlu go-
zlerde astigmatizma degerleri kontrol olgularina
gore daha yiiksektir ancak keratometri degerleri
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamsizken
topografi degerleri arasindaki fark anlamlidir.
Pterjiumun yatay eksendeki uzunlugu ile topografi
astigmatizma degerleri arasindaki iliski irde-
lendiginde iki parametre arasinda iyi derecede
dogrusal iliski oldugu goriilmiistiir (Pearson kat-
sayist r=0.782). Yalnizca pterjium yayilim
ylizdeleri %20’den biiylik olan pterjiumlar ile
topografi astigmatizma degerleri arasindaki iligki
incelendiginde iki parametre arasindaki dogrusal
iliskinin daha yiiksek oldugu tesbit edilmistir
(Pearson katsayis1 r=0.931). Lin ve ark. nin ¢alis-
masinda da topografi ile tesbit edilen astigmatizma
degeri ve pterjium biiytlikliigii arasinda iyi dere-
cede iliski saptanirken refraktif astigmatizma
degerleri ile pterjium biyiikligli arasinda ¢ok
diisiik derecede korelasyon saptanmistir. Ayrica
pterjium yatay uzunlugu ve nazal limbusdan kornea
santraline olan uzunluk degerine boliinerek bulu-
nan pterjium yayilma orani ile topografik astigma-
tizma degeri arasindaki iliski arastirilmis ve bu
deger %40’1n altinda iken diisiik derecede
(r=0.42) iliski saptanirken %40’1n {izerinde ¢ok
iyi derecede iliski saptanmistir (r=0.98) (2). Lin
ve ark. kornea topografisinin asimetrik ve diizensiz
astigmatizmay1 refraksiyon ve keratometriden da-
ha duyarli olarak 6lctiigiinii belirtmislerdir. Oner
ve ark. nin calismasinda yatay uzunlugu 3
mm’nin tlizerindeki pterjiumlarin daha kiiciik pter-

173



jiumlara gore yiiksek derecede astigmatizma olus-
turdugunu ifade etmislerdir (9). Tomidokoro ve
ark. pterjiumlarin siniflandirmasini pterjiumun
kornea santraline en ¢ok yaklastig1 yer ile kornea
santrali arasindaki uzakliga gdre yapmislardir,
bu uzakligin 2 mm’den az oldugu gézlerdeki pter-
jiumlart biiyiikk pterjium olarak siniflamislardir
ve yalnizca bu gozlerdeki astigmatizma degerinin
pterjium bulunmayan  kontrol olgularindan an-
lamlt olarak farkli oldugunu bildirmislerdir (4).
Hansen ve ark. pterjium saptanan 39 olgunun
%46’sinda 0.5 D’den, %13’iinde 4 D den fazla ku-
rala uygun astigmatizma tesbit etmislerdir (10).

Sekil 1°’deki grafikte pterjium yayilim
ylizdeleri ve topografik astigmatizma degerleri
karsilastirildiginda, pterjium yatay uzunlugu
kor-nea yatay ¢apiin %20’sine kadar olan pterji-
umlar yiiksek astigmatizma degerleri ile birliktelik
gostermezken bu degerden sonra pterjium bilyiik-
liigli artarken olusan astigmatizma degeri de
dogrusal orantili olarak artmistir. Regresyon
analizi pterjium yayilim ylizdesi %20’den biiyiik
pterjiumlar i¢in elde edilen "topografik astigmatiz-
ma degeri=-6.33 + 0.33 x pterjium yayilim yiizde-
si" formili Lin ve ark.’nmin ¢alismasinda elde
edilen formiille benzerlik gostermektedir (2).
Avisar ve ark. calismalarinda yatay uzunlugu ko-
rnea ¢apinin %16’°sindan fazla olan pterjiumlarin
1 D ve iistiinde kurala uygun astigmatizmaya yol
actigini ve calismamizda da saptadigimiz gibi
pterjium yatay uzunlugunun artmastyla astigmatiz-
manin da arttigini belirtmislerdir (11).

Calismamizda pterjiumlu olgularin %90’da
kurala uygun astigmatizma saptanmigtir, Oner ve
ark. nin calismasinda bu oran %88.4 (9) iken
Fong ve ark nin calismasinda 9%385.7’dir (12).
Pterjiumlu olgulardaki astigmatizma pterjiumun
etkisi ve daha Onceden var olabilecek astigmatiz-
manin bileskesidir bu nedenle bu olgulardaki ku-
rala uygun astigmatizmanin tamamini pterjium
etkisine baglamak yanlis olabilir. Ancak biiyiik
pterjiumlu olgularda saptanan astigmatizmanin
hepsinin kurala uygun olmasi (yatay eksenin dii-
zlesmesi) ve topografi  haritalarinda yalnizca
nazal korneada diizlesme goriilmesi astigmatiz-
may1 pterjiumun etkisine baglamamiza yol
acmistir. Daha 6nceden var olabilecek astigmatiz-
manin aksi herhangi bir dogrultuda olabilir ve ko-
rneada yalnizca nazal kadranda diizlesme
goriilmesi beklenmez (2).

Bulgularimiza gore pterjium dikey genisligi
de topografik astigmatizma degerlerinde etkili ola-
bilir, 3 mm’den genis pterjiumlar digerlerine gore
anlamli derecede yiiksek astigmatizma degerleri
olusturmustur (p<0.001). Oner ve ark. nin ¢alis-
masinda da genisligi 3 mm’den fazla olan pterji-
umlarin daha yiiksek astigmatizma degeri olustur-
dugu ifade edilmistir (9). Buna gore pterjiumun
yatay uzunlugu kadar dikey yayiliminda olustur-
dugu astigmatizma agisindan onemlidir.

Sonug olarak pterjium yatay uzunlugu kornea
yatay capinin %20’sine ulagincaya kadar onemli
derecede astigmatizma olusturmazken bu degerden
sonra artan pterjium yatay uzunlugu ile dogrusal
orantili olarak yiiksek astigmatizma degerlerine
neden olur. Astigmatizma olusturma etkisi agisin-
dan pterjium dikey genisligi de onemlidir.
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